
 MATERNIDADES DE REFERÊNCIA  - SOROCABA

                 MATERNIDADE SANTA LUCINDA                           MATERNIDADE SANTA CASA 
UBS CERRADO UBS BARCELONA
UBS ESCOLA UBS CAJURU

UBS JARDIM SIMUS UBS CARLOS ALBERTO AMORIM
UBS LARANJEIRAS UBS HABITETO

UBS LOPES DE OLIVEIRA UBS MARIA EUGÊNIA
UBS MARCIA MENDES UBSS MINEIRÃO

UBS PAINEIRAS UBS NOVA ESPERANÇA
UBS RODRIGO UBS NOVA SOROCABA

UBS SÃO BENTO UBS VILA SANTANA
UBS SÃO GUILHERME UBS APARECIDINHA

UBS SOROCABA 1 UBS ÉDEN
UBS WANEL VILLE UBS BRIGADEIRO TOBIAS

UBS VILA HARO
UBS VILA HORTÊNCIA

UBS VILA SABIÁ
UBS VILA BARÃO

UBS MARIA DO CARMO
UBS VILA ANGÉLICA

UBS VILA FIORI
UBS VITÓRIA RÉGIA

UBS CARANDÁ

CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO PARA REFERÊNCIA MATERNIDADE CHS:

1. Síndrome Hipertensiva
2. Crise Hipertensiva (PA diastólica > 100 mm Hg)
3. Eclâmpsia (convulsão)
4. Pré-eclâmpsia grave
5. Sangramento no 3º trimestre
6. DM
7. Cardiopatia materna
8. Infecção sistêmica materna 
9. Uso de drogas ilícitas
10. MFF
11. RCIU

Indicações Primárias de UTI Neonatal: 
 Idade gestacional – Acima de 24 semanas

                                                  Abaixo de 35 semanas
Mesmo fora desse parâmetro pode-se ter indicação de UTI Neonatal, de acordo com a análise de cada 
caso no processo individual de regulação.


